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S-canning-cIcktronenmicroscopisch beeid van de stcreocilia in 
hel b innenoor  van de cavia» die zich op een buitenste haarcel 
bevinden. Duideli jk zijn de fi lamenten op de toppen van de 
langste stereoeilia te zien. Deze structuren werden nooit eerder  
mei de scannino-elektronenmicro,scoop waargenomen.
en de onderzijde van de tectoriaal membraan.  Deze structuren, 
die waarschijnli jk een soorL van giyeocalyx representeren, spe­
en moge lijk een rol hij de mechano*e Ie kt rische transductie.
E .A .D u n n e b ie r ,  J .M .Se^enhout ,  H.P.Wit en F . W J . A l b e r s  
(G ro n in g en ) ,  Endulymfatische hydrops na totale dissectie o f  
cduterlsatie van het distale deel van de saccits endolymphaliais
T o ta le  destructie van de duetus en saccus endolymphaticus fun­
g e e rd e  lange tijd als dierexperimenteel  model voor het ontwik­
kelen van endolymiatische hydrops zoals dat bij de ziekte van 
M énière  w ordt  waargenomen.  Dit model lijkt echter te destruc- 
t i e f e n  non-l’ysiologisch om te vergeli jken met de toestand van 
de  succLts zoals  die bij de patiënt met de ziekte van M in iè r e  
wordt  waargenomen.  Wij beschadigden hel meest distale deel 
van de saccus bij de cavia door middel van dissectie o f  caulcri-  
satic om de outflow van endolym i  in lichte mate te verstoren.
Cauter isa i ie  resulteerde zelden in een lichte mate van hy­
drops zonder  correlatie met de toegebrachte schade. Tota le  dis­
sectie van het distale deel van de sinus s igmoidcus resulteerde 
in matige tot ernstige hydrops. Dit relatief ernstige gevolg  van 
een dergel i jke  milde beschadiging van de saccus duidt op een 
belangri jkere  rol van het distale deel in de regulering van de en- 
dolyrnf-homeostase.  De consequenties van chirurgische mani ­
pulaties van de saccus endolymphaticus,  zoais diagnostische 
biopsieën o f  therapeutische drainageprocedures  bij patiënten 
met d e  z iekte van Ménière,  zuilen opnieuw herzien moeten 
worden.
FLHLW.de G ie r ,  A . J .M .B a l m ,  R .T .G r e g o r  en F . J .M .H i lgers  
(A m s te r d a m ) ,  Behandeling van diyhislekkage na hulsklierdis- 
scctie
G e d u re n d e  de laatste vijf ja a r  werden de wonddrairiproduklies  
van 221 patiënten geanalyseerd,  die een (selectieve) halsklier- 
d issecüe hebben ondergaan.  Bij 132 patiënten werd een rechts- 
zijdige procedure uit gevoerd en bij 139 patiënten een linkszij- 
dige. V an  hen ontwikkelden n een chyluslekkagc.  Hiervan
ontstond er óen na een rechtszijdige procedure .  In alle gevallen 
werd de vacu um dra in age  gecont inueerd  en w erden  dieetaan- 
p ass i n ge n ( * m e d i u m - c h a i n ’ - 1 r i g 1 y cc r i d e n - d i e e 1/ pe p t i s o n - s 0 n de - 
voeding) doorgevoerd .  V o o r  5 patiënten bleken deze m aatre­
gelen a fdoende  te zijn en stopte  de produkt ie  gem idde ld  na 13 
daeen.  D e  resterende 6 patiënten ontvingen intraveneuze voe- 
ding (Nutri(lex),  w aarm ee  in 4 geval len  zond er  verder  ingrijpen 
de d ra in pro d ukü e  afnam tot nul na m ax im aa l  32  dagen post­
operatief .  Bij 2 patiënten, met een niet te bestri jden h ypo a lb u ­
minémie,  was chirurgische interven lie nood zake l i jk  en werd 
het ehyluslek gesloten d oo r  middel van een ges teelde pectoral is 
major  sp ie i iap  met uitwendige split-skin bed ekk ing ,  nadat het 
lek eerst met fibrmelijm was bedekt.
C oncluderend  is ch y lus lekkagc  een b e h e e rsb a re  complicatie 
na halsklierdissectie, w a a r v o o r  een systematische conservat ie­
ve aan pak met continueren van v a cu ü m d ra in age  en d ie e {.aan­
passingen meestal a fdoende  lijkt. E e n  zeer  frequente  moni- 
toring van hematologische en seru m ch em isch e  w aarden  met tij­
dige correctie is een vereiste.
P . G J . t e n  K o p p e L J . J . S . M u l d e r  en O . J . M . V o g e l s  (Nijmegen),  
Otcdgie en siuiering van het mastoïd; de ven neen de oorzaak van 
een laterale sinnstrotnbose
De septische laterale s inustrornbose ( L S T )  is een potenlieel 
letale aandoening  die hel g e vo lg  kan zijn van tromboflebi l ische 
verspreiding van infecties van het m iddenoor ,  mastoïd o f  an­
dere  delen van hel rotsheen. D e  aseptische L S T  die in principe 
niet gepaard  gaat met otalgie ,  otitis media  en (of)  mastoidilLs. 
wordt v a a k  bij toeval gevo n d en  en kan zich verrader l i jk  presen­
teren met sym ptom en van v e rh o o g d e  intracraniële  druk.
Deze presentatie beschri jft  een patiënt die aan van k e l i jk  bij 
ons kw am  met hel beeld van een L S T  als g e vo lg  van een g e m a s ­
keerde mastoiditis.  Patiënte presen teerd e  zich met klachten 
van otalgie en verm inderd  g e h o o r  waarbi j  s luiering van het 
mastoïd op de C T-scan  g e v o n d e n  w erd  en bij lab orator iu m ­
onderzoek  een verh oogd e  B S F : en een v erh o o g d  leukocyten- 
aantal.  Het teken van G r ie s in g e r  was e v e n e e n s  aanwezig.  Bij 
m agnetische-resonantie-angiograf ie  b leek  een uitgebreide 
trombose van de rechter laterale  sinus tot in de sinus sagittalis 
superior  ook  naar de l inker laterale sinus. Bij v e rd ere  analyse 
was de uiteindelijke d iagnose  toch een ’ aseptische laterale 
s inustrombose als gevo lg  van  prostagecngebi ' i i ik\  Patiënte 
werd als zodanig  ook succesvol  behandeld  waarbi j  hef intrave­
neuze d ig ita le-subtract ie-angiograf ie-onderzoek 4 m aan d en  na 
het starten van de ant ieoagulantietherapie  w e e r  een normaal 
functionerend veneus s inussysteem te zien gaf.
M LH .J .M .M ajoor .  F .M e e u w se n  en P h .A .d e  V r ies  (Utrecht),
Preservatie van humaan hom oloog rib kraak been voor int plan- j 
taten in de nettschirurgie 1
G e p re s e r v e e r d  hom o loo g  hum aan rib k r a a k b e e n  wordt nog j 
veelvuldig gebruikt  als implantaat  in functionele  en kosmeti-  
sche neuschirurgve. D e  v o o rd e len  van het gebru ik  van g e p re ­
serveerd,  niel-vitaal materiaal ,  Ín vergel i jk ing  met niet-gepre- 
serveerd  auto loog kraakbeen ,  is dat d e  neiging tot vervorm ing  
na implantatie veel ger inger  is en dat resorptie,  o o k  na langere 
tijd, niet o f  nauweli jks  optreedt ,  a fh an ke l i jk  van de gebruikte 
preservat iemethode.
E en  voor  waarde voor  het veil ig gebru ik  van h o m o lo o g  hu­
maan ribk raak been is dat de gekozen  preservat iem ethode  
naast een goede preservat ie  tevens een vo l led ige  desinfectie 
van dit maLeriaal moet bewerkste l l igen  ter v o o rk o m in g  van de 
overdracht van infectieuze agentia.
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